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Al Presidente del Comitato Provinciale/Locale di __________________________________ 

All’Ispettore Regionale V.d.S. Abruzzo 

All’Ispettore Provinciale di ______________________________________________ 

All’Ispettore Gruppo V.d.S. di __________________________________________ 

 

Oggetto: Autorizzazione  
 
 
Il / La sottoscritto / a __________________________________________________________________________________________________________________________________      
 
�     Istruttore nazionale di Protezione Civile   �     Formatore nazionale di Protezione Civile 
 
in forza al Gruppo di ________________________________________________________________________________________________________________________________      

 
richiede l’autorizzazione 

 
a recarsi in data ______/______/201___     a _____________________________________________________________________________     Prov. ____________     per  
 
�     Lezione di __________________________________________________________________________________________________ al Corso Aspiranti ________ 
 
�     Membro Commissione Esami ______________________________________________________________________________________________________________  
 
�     Riunione convocata da _________________________________________________________________________________________________________________________ 
 
�     Aggiornamento _____________________________________________________________________________________________________________________________________  
 
�     _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________  

 
Mezzo di trasporto utilizzato: �  mezzo proprio          �  mezzo CRI targa ________________________________________________  
 
 
Data _________/_________/201_____   Firma __________________________________________________________________ 

 

 
Autorizzazione del Presidente   __________________________________________________________________________________________________________ 

 

Autorizzazione Ispettore Regionale   _________________________________________________________________________________________________ 

 

Autorizzazione Ispettore Provinciale   _______________________________________________________________________________________________ 
 

Autorizzazione  Ispettore Gruppo di appartenenza   ________________________________________________________________________ 
 

Visto arrivare  Ispettore di Gruppo   ________________________________________________________________________________________________ 


